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RESUMO 
O presente estudo tem por objetivo verificar a aplicação da escala MBI-
GS (Maslach Burnout Inventory) e suas três dimensões (exaustão, ci-
nismo e eficácia no trabalho) em um hospital público brasileiro, com 
uma população de servidores da área médica e administrativa, caracte-
rizando assim o uso da versão General Survey. A amostra considerada 
para efeito das análises realizadas foi de 173 profissionais, por meio da 
aplicação de questionário estruturado. Os dados foram submetidos a 
análises quantitativas (análise fatorial exploratória, confiabilidade, teste 
de correlação e regressão). Os resultados apontam para a aplicabilidade 
da escala, após procedimentos fatoriais. A escala ficou com 15 variáveis, 
permanecendo com três fatores e apresentando uma confiabilidade de 
0,87. A síndrome Burnout correlacionou-se à percepção de saúde dos 
trabalhadores, confirmando relação causal na saúde dos trabalhadores. 
O estudo contribui para o estudo de Burnout no Brasil, com a aplicação 
da MBI-GS, de forma inédita, em um hospital público. 
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ABSTRACT
The present study aims to verify the application of the scale MBI-GS (Maslach 
Burnout Inventory) and its three dimensions (exhaustion, cynicism and work-
place effectiveness) in a Brazilian public hospital with a population of servers 
medical and administrative, thus characterizing using the General Survey ver-
sion. The sample considered for the purpose of the analyzes was 173 profes-
sionals through a structured questionnaire. Data were subjected to quantitative 
analysis (exploratory factor analysis, reliability test, correlation and regression). 
The results show the applicability of the following procedures factor, the scale 
got 15 variables remaining three factors, with a reliability of 0.87. Burnout 
syndrome was correlated with perceived health workers, confirming the causal 
relationship in the health of workers. The study contributes to the study of burn-
out in Brazil with the application of the MBI-GS in an unprecedented manner 
in a public hospital.
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Burnout Syndrome. Health. Regression Analysis. Stress. Public.
INTRODUÇÃO
As transformações diversas que têm 
ocorrido no mundo do trabalho envolvem 
adaptações a tecnologias, modelos e ferra-
mentas de gestão, à instabilidade na função 
ocupada na organização, a exigências por 
competências e habilidades diferenciadas, 
entre outras. Dessa forma, novas manei-
ras de organizar o trabalho, os processos 
e as relações começam a ser construídas 
e, com elas, emergem necessidades do 
ser humano no ambiente de trabalho. Tais 
transformações se refletem na percepção 
dos colaboradores e moldam seu perfil 
profissional repercutindo sobre os resul-
tados organizacionais (SCHUSTER; DIAS; 
BATTISTELLA, 2013).
À medida que se centraliza no ser hu-
mano a influência do atendimento dos ob-
jetivos organizacionais, sejam eles de esfe-
ra pública ou privada, a sua saúde física e 
mental configura-se como interesse para 
as organizações e para a teoria das orga-
nizações. Dentre os estudos relacionados 
com essa temática, destaca-se o Burnout, 
que corresponde a uma reação ao estres-
se ocupacional crônico, caracterizado pela 
drenagem dos recursos emocionais, uma 
atitude negativa, insensível e cínica para 
com o trabalho e a tendência de avaliar 
um trabalho negativamente (GONZALEZ
-ROMA et al., 2006).
Campbell et al. (2001) descrevem essa 
exaustão emocional como o componente 
central para deixar os indivíduos sentindo-
se drenados e esgotados; a segunda dimen-
são é a despersonalização ou cinismo, que 
pode representar a tentativa do indivíduo 
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de se proteger contra mais exaustão emo-
cional; e, por último, os sentimentos de bai-
xa realização pessoal ou ineficácia. 
Lee e Ashforth (1996) reforçam a impor-
tância de estudar esses fatores pela estrei-
ta ligação do indivíduo com o ambiente de 
trabalho, no qual as exigências de trabalho, 
conflito de papéis, eventos estressantes, 
carga pesada de trabalho e pressão desem-
penham um papel fundamental no desen-
volvimento da síndrome. Isso ocorre quan-
do estes se apresentam de forma elevada 
e os recursos para a execução das tarefas, 
o apoio social a partir de várias fontes, as 
oportunidades de melhoria de trabalho, a 
participação na tomada de decisões e a au-
tonomia não são suficientes para atender 
as demandas.
Ahola et al. (2006) reforçam que, quan-
do o Burnout se desenvolve, a organização 
sofre com indivíduos que demonstram ex-
cesso de cansaço ou fadiga resultante de 
envolvimento em longo prazo em uma 
situação de excesso de trabalho exigen-
te (Exaustão Emocional), com atitudes de 
indiferença e distanciamento em relação 
ao trabalho, comportamento de retirada 
e falta de entusiasmo no desempenho das 
tarefas (cinismo). Além dessas caracterís-
ticas, os indivíduos podem apresentar um 
declínio nos sentimentos de competência 
e realização bem sucedida em seu traba-
lho com as pessoas (SCHAUFELI; GREEN-
GLASS, 2001).
Para mensurar a presença da síndrome 
de Burnout, foram desenvolvidas diversas 
escalas, criadas na década de 1980: Staff 
Burnout Scale For Health Professionals - 
SBS-HP de Jones; Burnout Mensure - BM 
de Pines e Aronson; e, na década de 1990, 
a Oldenburg Burnout Inventory - OLBI. 
Dentre elas, Schaufeli e Greenglass (2001) 
afirmam que a Maslach Burnout Inventory 
é, atualmente, o instrumento de pesquisa 
mais usado para medir o Burnout. Lin-
dblom et al. (2006) afirmam que esta escala 
tem mais de vinte anos e assume a relação 
com o trabalho, em que todos os itens re-
fletem as condições de trabalho.
A MBI foi inicialmente construída para 
profissionais que trabalham com os desti-
natários de serviços humanos (ex.: médi-
cos, enfermeiros, assistentes sociais, etc.) 
e, posteriormente, foi adaptada para a área 
da educação (ex.: docentes e discentes) e, 
em 1996, foi desenvolvida uma versão geral 
da MBI (MBI-GS), a qual se estende à in-
vestigação de todos os tipos de ocupações 
(LINDBLOM et al., 2006).
Considerando a importância da análise 
do Burnout para a gestão das organiza-
ções e as formas de mensuração relevan-
tes, este estudo tem por objetivo aplicar 
a escala MBI-GS em um hospital público 
brasileiro, tendo como população-alvo os 
servidores da área médica e administrati-
va, caracterizando, assim, o uso da escala 
General Survey. Esta pesquisa vislumbrou 
ainda verificar a aplicabilidade da escala 
referida no setor público brasileiro. Por-
tanto, foram realizadas as análises fato-
riais exploratórias e de confiabilidade e 
a verificação da relação entre os fatores 
que foram identificados na escala e com 
a percepção de saúde dos colaboradores 
dessa instituição. 
Para isso, o presente artigo encontra-
se estruturado nessa introdução, em uma 
breve descrição das escalas encontradas na 
literatura para mensuração de Burnout, na 
descrição do método utilizado no estudo, 
nos resultados encontrados e nas conside-
rações finais, com os achados e contribui-
ções deste estudo.
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Burnout
De acordo com Maslach, Schaufeli e Lei-
ter (2001), o estudo da síndrome de Bur-
nout desenvolveu-se em três fases distintas. 
A primeira fase caracterizou-se pelo obje-
tivo de articular o fenômeno de Burnout 
por meio do uso de entrevistas e obser-
vações de campo, realizando a construção 
do conceito por meio da caracterização de 
estressores emocionais e interpessoais, a 
partir da experiência de pessoas que tra-
balhavam em funções relacionadas à saúde, 
sendo suas origens remetidas a Herbert J. 
Freudenberger, em 1975, e seguido de Mas-
lach, em 1976 (SOUSA, 2008). 
A segunda fase utilizou uma natureza 
mais quantitativa, com estudos transver-
sais,1 utilizando metodologia de questioná-
rio e levantamento com populações maio-
res, utilizando metodologias e ferramentas 
estatísticas mais sofisticadas, estendendo 
o conceito da síndrome de Burnout para 
ocupações além dos serviços humanos e 
educação (por exemplo, de escritório, in-
formática, militares, gerentes).
A terceira fase objetivou avaliar a rela-
ção entre o ambiente de trabalho, em um 
dado período de tempo, os pensamentos 
do indivíduo e os sentimentos, em um mo-
mento posterior, por meio de estudos lon-
gitudinais.2 
A segunda fase contribuiu com a mensu-
ração do Burnout, sendo responsável por 
uma quantidade significativa da literatura 
de Burnout. Diversos instrumentos foram 
criados com essa finalidade: o SBS-HP de 
Jones (1980) é um questionário de 30 itens, 
em que 20 avaliam a síndrome de Burnout 
1 Estudos transversais são coletas simultâneas, de um grupo ou pop-
ulação de indivíduos, realizadas em um único ponto no tempo e, 
frequentemente, o pesquisador não sabe o que ocorreu antes desse 
ponto.
2 Estudos conduzidos a partir de observações regulares de um dado 
comportamento ao longo de um longo período de tempo.
e, os outros 10, uma escala de sinceridade; 
o instrumento apresenta como variáveis 
a Insatisfação Laboral, Tensão Psicológica 
e Interpessoal, doença e Tensão e Falta de 
relações profissionais com os pacientes, o 
Burnout Measure (BM), de Pines; Aronson 
(1988) é um instrumento com 21 itens que 
avalia a frequência com que os indivíduos 
apresentam uma série de reações, apresen-
tando como fatores o esgotamento físico, 
o esgotamento emocional e o esgotamen-
to mental (TAMAYO; TRÓCCOLI, 2009).
Outro instrumento relevante é a Ol-
denburg Burnout Inventory (OLBI), uma 
escala diversas vezes referenciada em es-
tudos de destaque na base de dados Web 
of Science (DEMEROUTI et al., 2001; 
BAKKER; DEMEROUTI; VERBEKE, 2004). 
A Oldenburg Burnout Inventory (OLBI) 
foi construída e validada entre diferentes 
grupos profissionais (DEMEROUTI; NA-
CHREINER, 1998, apud DEMEROUTI et al. 
2001) e está estruturada em duas dimen-
sões: exaustão e desligamento de trabalho, 
sendo a exaustão definida como uma con-
sequência da intensa deformação física afe-
tiva e cognitiva, e desligamento como uma 
consequência da exposição prolongada a 
certas exigências. 
Além dessas, Tamayo e Tróccoli (2009) 
fazem referência a instrumentos desenvol-
vidos em outros países, como o Cuestio-
nário de Burnout Del Profesorado (CBP); 
Cuestionário Breve de Burnout (CBB), de 
Moreno-Jimenez et al. (1997); Copenhagen 
Burnout Inventory (CBI), de Kristensen et 
al. (2005); Shirom-Melamed Burnout Mea-
sure (SMBM), de Shirom e Melamed (2006); 
Escala de Caracterização do Burnout, de 
Tamayo e Tróccoli (2009), entre outras.
A escala com maior destaque e repre-
sentatividade dentro das discussões e re-
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presentações do Burnout é a MBI – Mas-
lach Burnout Inventory e suas variações. 
Essa escala foi desenvolvida, no início de 
1980, por Maslach e Jackson, baseados em 
um modelo de três fatores de Burnout, 
para medir a exaustão emocional, cinismo 
e realização pessoal, conforme Quadro 1.
A Maslach Burnout Inventory (MBI) apre-
senta diversas variações, como a MBI-Human 
Services Survey (MBI-HSS) para trabalhadores 
nos serviços humanos e de saúde, a MBI- 
Educators Survey (MBI-ES), para professores, 
e a MBI- Student Survey (MBI-SS), para alunos, 
e uma versão mais geral, a MBI-General Sur-
vey (MBI-GS), conceituada em termos mais 
amplos no que diz respeito ao trabalho, ava-
liando as mesmas três dimensões, mas man-
tendo uma estrutura de fator consistente 
com diversas ocupações e não apenas para 
as relações pessoais do trabalho (MASLA-
CH; SCHAUFELI; LEITER, 2001).
O presente estudo tem como objetivo 
a aplicação desta escala, com a finalidade 
de verificar sua aplicabilidade na realidade 
do serviço público brasileiro. Para isso, são 
apresentados os procedimentos metodoló-
gicos, conforme descritos na seção seguinte.
MÉTODO
Este estudo caracteriza-se como uma 
pesquisa descritiva, de natureza quantitati-
va, utilizando como instrumento de coleta 
de dados o Maslach Burnout Inventory – 
General Survey (MBI-GS), que é um ins-
trumento utilizado para mensurar Burnout 
em praticamente qualquer contexto ocu-
pacional trabalho (MASLACH; SCHAUFE-
LI; LEITER, 2001).
A MBI-GS é composta de três dimen-
sões, Exaustão Emocional (EE) com seis va-
riáveis, Cinismo (CI) com quatro variáveis 
e Eficácia no Trabalho (ET) com seis variá-
veis, composta de uma escala likert que va-
ria de 0 a 6, variando de nunca; algumas ve-
zes, ao ano ou menos; uma vez por mês ou 
menos; algumas vezes durante o mês; uma 
vez por semana; algumas vezes durante a 
semana,; até todo dia. As 16 variáveis da 
escala, segundo Ferreira (2011), adaptadas 
e validadas para o português por Tamayo 
(2002), são demonstradas no Quadro 2.
Para a mensuração da percepção de 
saúde dos trabalhadores do hospital, foi 
utilizada uma questão (Em geral, a avaliação 
que faço de minha saúde) que variava de 
1(Péssima) a 5 (Ótima).
A coleta de dados foi realizada, no pe-
ríodo de março a abril de 2013, em um 
Hospital Público da cidade de Santa Maria, 
após a sua aprovação no Comitê de Ética 
da instituição. O hospital possui 1265 ser-
vidores, tendo sido distribuidos 1350 ques-
tionários, nos diversos setores, e realizada 
uma visita para recolher os questionários 
após uma semana. Posteriormente, após 3 
dias, e, a última visita, após 4 dias. 
QUADRO 1 – Caracterização das três dimensões de Burnout
Dimensão Descrição
Exaustão Emocional É a dimensão de estresse básica individual, associada à sensação de estar so-brecarregado e esgotado emocional e fisicamente.
Cinismo Ou Despersonalização
Pode ser compreendida como a dimensão interpessoal, apresentando-se como 
uma resposta negativa, insensível, ou excessivamente aos vários aspectos do 
trabalho.
Eficácia ou Realização Reduzida no Trabalho É a dimensão de autoavaliação que traz sentimentos de incompetência e falta de realização e produtividade no trabalho.
Fonte: Elaborado pelo autor com base em Maslach et al. (2001)
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O público-alvo da  pesquisa foram os ser-
vidores do hospital em questão, envolvendo 
participantes de cargos relacionados com a 
área médica (ex. médicos, enfermeiros, auxi-
liares de enfermagem, etc.) e da área admi-
nistrativa, caracterizando uma amostra com 
diversas profissões, o que torna possível o 
uso da MBI-GS (LINDBLOM et al., 2006). 
Foram obtidas 173 respostas, atendendo 
aos preceitos da amostra estabelecida por 
Hair et al.(2009), de que, para cada variável, 
o mínimo são cinco respondentes e o de-
sejável são 10. Os dados coletados foram 
tabulados por meio do Microsoft Excel e, 
posteriormente, analisados estatisticamen-
te, utilizando o software SPSS.
Para a identificação das variáveis mais 
importantes do modelo e das variáveis me-
nos significativas, foram realizados os testes 
do Coeficiente Alfa de Cronbach e Análise 
Fatorial. O Alfa de Cronbach (ou coeficien-
te alfa) é a medida comumente utilizada de 
confiabilidade para um conjunto de dois ou 
mais indicadores de construto. Os valores 
variam entre 0 e 1 com as medidas mais 
altas indicando maior confiabilidade entre 
os indicadores (HAIR et al., 2009).
Após conhecer a estrutura fatorial da es-
cala e sua confiabilidade da mesma no ambien-
te pesquisado, foram realizadas as análises de 
Correlação e Regressão, a fim de verificar a 
relação entres os fatores encontrados.
RESULTADOS
A amostra do estudo foi composta de 
173 respondentes, sendo 30,6% do sexo 
masculino e 69,4% do sexo feminino; dos 
participantes da pesquisa, 61% exercem 
cargos ligados a saúde (ex.: médico, enfer-
meiro etc.) e, 39%, cargos de cunho admi-
nistrativo. Quanto à idade dos participan-
tes 44,2%, afirmam ter idade superior a 48 
anos, demonstrando maiores experiências 
de vida, sendo que, do total, 33,3% têm aci-
ma de 20 anos de serviço, 29,2% têm entre 
11 e 20 anos de serviço, 22,2%, entre 6 e 
QUADRO 2 – Variaveis por fator de Burnout MBI-GS
CÓD. VARIÁVEIS
EE1 Sinto-me emocionalmente esgotado com o meu trabalho
EE2 Sinto-me esgotado no final de um dia de trabalho
EE3 Sinto-me cansado quando me levanto pela manhã e preciso encarar outro dia de trabalho
EE4 Trabalhar o dia todo é realmente motivo de tensão para mim
EE5 Sinto-me acabado por causa do meu trabalho
EE6 Só desejo fazer meu trabalho e não ser incomodado
CI1 Sou menos interessado no meu trabalho desde que assumi essa função
CI2 Sou menos entusiasmado com o meu trabalho
CI3 Sou mais descrente sobre a contribuição de meu trabalho para algo
CI4 Duvido da importância do meu trabalho
ET1 Sinto-me entusiasmado quando realizo algo no meu trabalho
ET2 Realizo muitas coisas valiosas no meu trabalho
ET3 Posso efetivamente solucionar os problemas que surgem no meu trabalho
ET4 Sinto que estou dando uma contribuição efetiva para essa organização.
ET5 Na minha opinião, sou bom no que faço
ET6 No meu trabalho, me sinto confiante de que sou eficiente e capaz de fazer com que as coisas aconteçam
Fonte: Ferreira (2011).
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10 anos, e 15,2%, até 5 anos, o que carac-
teriza a população do estudo como expe-
riente em suas funções.
Com a população de 173 questionários, 
válidos realizou-se a análise fatorial explo-
ratória, para condensar as informações das 
diversas variáveis utilizadas em um número 
menor, representativa e com perdas mínimas 
de informações (HAIR et al., 2009). Foi ado-
tado o método exploratório, com a rotação 
Varimax, que, para Hair et al. (2009), é o mé-
todo considerado superior aos outros, por 
conseguir uma estrutura fatorial simplificada. 
A utilização desse método de rotação fa-
torial teve o intuito de maximizar o peso de 
cada variável dentro de cada fator, e, como 
critério de extração, foram definidas cargas 
fatoriais e comunalidades abaixo de 0,5. 
A escala utilizada apresenta, em sua li-
teratura, três fatores, sendo eles Exaustão 
Emocional, Cinismo e Eficácia no Trabalho. 
Após rodar os dados, a escala apresentou 
um Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) de 0,837. 
Pestana e Gageiro (2003) afirmam compa-
rar as correlações de ordem zero com as 
correlações parciais observadas entre as 
variáveis: quanto mais próximo for de 1 , 
melhor é considerado. O teste de Barllett 
apresentou um Qui-quadrado de 1302,723 
com sig 0,000, mostrando que existe cor-
relação entre as variáveis e sendo favorável.
Os dados foram rodados sem fatores 
fixos, visando a encontrar a estrutura fa-
torial mais adequada (HAIR et al., 2009). 
O modelo, inicialmente, apresentou qua-
tro fatores que explicam uma variância 
de 70,08%, apresentando uma variável 
(EE6) com Cargas Fatoriais abaixo de 
0,5. Dessa forma, optou-se por realizar 
a extração da EE6 com o intuito de ob-
ter variáveis com cargas fatoriais maiores 
que 0,5. Após a extração, o modelo apre-
sentou três fatores que explicam 65,72% 
da variância, com todas as variáveis com 
cargas e comunalidades acima de 0,5 e 
um KMO de 0,843, e com um teste de 
Barllett com Qui-quadrado de 1262,696 
e sig 0,000. Os fatores foram agrupados 
segundo a literatura, conforme pode ser 
conferido na Tabela 2.
TABELA 2 – Análise fatorial de Burnout
Variáveis
Fatores
EE ET DP
EE2 - Sinto-me esgotado no final de um dia de trabalho 0,87
EE1 - Sinto-me emocionalmente esgotado com o meu trabalho 0,81
EE3 - Sinto-me cansado quando me levanto pela manhã e preciso encarar outro dia de trabalho 0,77
EE4 - Trabalhar o dia todo é realmente motivo de tensão para mim 0,77
EE5 - Sinto-me acabado por causa do meu trabalho 0,74
ET5 - Na minha opinião, sou bom no que faço 0,79
ET2 - Realizo muitas coisas valiosas no meu trabalho 0,79
ET4 - Sinto que estou dando uma contribuição efetiva para essa organização. 0,77
ET6 - No meu trabalho, me sinto confiante de que sou eficiente e capaz de fazer com que as 
coisas aconteçam.
0,76
ET1 - Sinto-me entusiasmado quando realizo algo no meu trabalho 0,64
ET3 - Posso efetivamente solucionar os problemas que surgem no meu trabalho. 0,62
CI3 - Sou mais descrente sobre a contribuição de meu trabalho para algo 0,84
CI 2 - Sou menos entusiasmado com o meu trabalho 0,79
CI 4 - Duvido da importância do meu trabalho 0,79
CI 1 - Sou menos interessado no meu trabalho desde que assumi essa função 0,66
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Após a realização da análise fatorial ex-
ploratória, procedeu-se à análise de con-
fiabilidade, para mostrar até que ponto as 
escalas produzem resultados consistentes, 
livres de erros aleatórios (MALHOTRA, 
2012). 
Foi realizada a análise da confiabilidade 
do instrumento a partir das etapas descri-
tas a seguir. Pestana e Gageiro (2003) afir-
mam que variáveis com escores positivos 
e negativos no mesmo fator geram corre-
lações negativas que violam o modelo de 
consistência interna e inviabilizam a utili-
zação do coeficiente de Alfa de Cronbach. 
Sendo assim, foi realizada a reversão dos 
escores das questões “ET1; ET2; ET3; ET4; 
ET5 e ET6”, com a finalidade de deixar to-
das as variáveis com escores no mesmo 
sentido. Posteriormente, foi realizada a 
análise do Alfa de Cronbach, que Hair et al. 
(2009) afirmam ser o melhor coeficiente 
de mensuração da confiabilidade.
A escala MBI-GS apresentou um Alfa de 
Cronbach de 0,87, que Costa (2011) afirma 
ser uma confiabilidade ótima. O próximo 
passo na análise da aplicabilidade da escala 
na realidade do serviço público brasileiro 
foi a realização do teste de correlação e 
regressão entre os três fatores da escala e 
com a percepção de saúde dos servidores, 
a fim de verificar a relação entre os fatores 
e a existência de causalidade entre a sín-
drome e a percepção de saúde.
Hair et al. (2009) afirmam que a corre-
lação é o comportamento da associação 
entre duas variáveis métricas. Malhotra 
(2012) corrobora a afirmativa anterior, 
acrescentando que a correlação resume a 
intensidade de associação entre duas vari-
áveis métricas e que ela é mensurada pelo 
coeficiente de Pearson. 
Bisquerra, Sarriera e Matínez (2007) su-
gerem que as variações do coeficiente de 
Pearson, entre 0,01 e 0,19, são classificadas 
como associações muito baixas; de 0,20 a 
0,39, baixas; de 0,40 a 0,59, moderadas, de 
0,60 a 0,79, altas, de 0,80 a 0,99, muito altas, 
e 1, como correlação perfeita. Entre os fato-
res da escala MBI-GS, Envolvimento no Tra-
balho não apresentou correlação significati-
va com Exaustão Emocional (sig 0,09), mas 
as demais correlações foram significativas.
Como resultado do teste de correlação 
de Pearson, foi encontrada uma correlação 
direta e alta do Burnout, com os seus fa-
tores de Exaustão (0,80) e Cinismo (0,80); 
o fator de Eficácia no trabalho apresentou 
uma correlação alta e inversa (-0,64), ou 
seja, ao diminuir a eficácia no trabalho, au-
mentam os índices de Burnout.  Entre os 
Fatores de Exaustão e Cinismo, a relação 
foi direta e moderada (0,53); quanto ao fa-
tor eficácia no trabalho, sua relação foi in-
versa w baixa com Cinismos (-0,35).
As correlações da percepção de saúde 
com a síndrome de Burnout mostraram-se 
inversa e baixa (-0,30) para a escala com-
pleta e, para com os fatores de Exaustão, 
inversa e baixa (-0,31); Cinismo inversa e 
muito baixa (-0,19); e não significativa com 
eficácia no trabalho, conforme apresentado 
na Tabela 3:
Posteriormente, foi realizada a regressão 
para prever o comportamento de uma va-
riável quantitativa a partir de uma ou mais 
variáveis relevantes (PESTANA; GAGEIRO, 
2003). De acordo com Malhotra (2012), a 
regressão é um procedimento poderoso 
para analisar as associações de uma vari-
ável dependente métrica com outra, inde-
pendente, acrescentando que a regressão é 
mensurada pelo coeficiente β.
A síndrome de Burnout prevê uma va-
riação de 9% (R² 0,09) em relação à per-
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nuirá a percepção de saúde dos servidores, 
conforme Tabela 5.
Hakanen, Bakker e Schaufeli (2006) afir-
mam que a atitude de indifereça ou distan-
ciamento em relação ao trabalho em geral, 
e as pessoas com quem se trabalha, refere-
se ao cinismo, o qual, no presente estudo, 
apresentou uma influência baixa (R² 0,04) 
e inversa em relação à percepção de saúde 
dos trabalhadores, porém significativa (sig 
0,01), conforme demonstrado na Tabela 6.
cepção de saúde dos trabalhadores do 
ambiente pesquisado, sendo inversamente 
proporcional (b -0,241), ou seja, ao aumen-
tar os níveis de Burnout, a percepção de 
saúde dos trabalhadores diminuirá, confor-
me Tabela 4.
A exaustão emocional dos trabalhado-
res do ambiente pesquisado influencia na 
sua percepção de saúde, em um nível de 
variação de 10% (R² 0,1) e de forma nega-
tiva, ou seja, ao aumentar a exaustão dimi-
TABELA 3 – Correlações entre as Dimensões de Burnout e Percepção de Saúde
Percepção de 
Saúde Burnout EE CI ET
Percepção de 
Saúde
Correlação de Pearson 1 -0,298** -0,313** -0,189* -0,01
Sig. (2 extremidades) 0,00 0,00 0,01 0,86
N 152 161 165 162
Burnout
Correlação de Pearson 1 0,795** 0,803** -0,641**
Sig. (2 extremidades) 0,00 0,00 0,00
N 155 155 155
EE
Correlação de Pearson 1 0,532** -0,14
Sig. (2 extremidades) 0,00 0,09
N 161 158
CI
Correlação de Pearson 1 -0,351**
Sig. (2 extremidades) 0,00
N 161
ET
Correlação de Pearson 1
Sig. (2 extremidades)
N
**. A correlação é significativa no nível 0,01 (2 extremidades). 
*. A correlação é significativa no nível 0,05 (2 extremidades).
TABELA 4 – Impacto do Burnout na Percepção de Saúde
R R² F Sig B (coeficiente não-padronizado) b
Burnout 0,298a 0,09 14,646 0,00
Constante 4,243
-0,298
b -0,241
a. Variável dependente: Percepção de Saúde
TABELA 5 – Regressão EE e Percepção de saúde
R R² F Sig B (coeficiente não-padronizado) b
EE 0,313a 0,10 17,226 0
Constante 4,284
-0,313
b -0,16
a. Variável dependente: Percepção de Saúde
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Com os resultados encontrados, fica 
evidente que é necessário haver atenção 
por parte dos gestores, em relação ao ní-
vel de envolvimento dos servidores, com 
seu trabalho, pois, quando em ambientes 
de estresse crônico, aumentam as proba-
bilidades de desenvolvimento da síndrome 
de Burnout. No ambiente pesquisado, esse 
desenvolvimento se apresentou correla-
cionado com a percepção de saúde dos 
trabalhadores e com uma influência de ne-
gativa de 10%, que, se não for gerenciado 
em níveis iniciais, pode aumentar, levando a 
influências maiores para os trabalhadores e 
para  a organização.
CONSIDERAÇÕES FINAIS
Lindblom et al. (2006) definem o Bur-
nout como um processo de pontos de es-
tresse relacionado ao ambiente de traba-
lho e aos fatores psicossociais vivenciados 
pelo trabalhadores, manifestando-se atra-
vés de exaustão, cinismo e reduzida eficá-
cia profissional, podendo levar a distúrbios 
psicológicos, como depressão, ansiedade e 
insônia, entre outras consequências.
Quando identificado em um ambiente de 
serviços de cuidados humanos, como um 
hospital, as consequências do Burnout to-
mam uma proporção maior, pois qualquer 
erro pode levar a consequências para a saú-
de das pessoas. A mensuração do Burnout 
nos trabalhadores pode ser realizada por 
diversas escalas. A mais utilizada é a Maslach 
Burnout Inventory, que possui diversas va-
riações (SCHAUFELI; GREENGLASS, 2001). 
Este estudo teve por objetivo aplicar a 
escala MBI-GS em um hospital público bra-
sileiro, tendo como público-alvo servidores 
da área médica e da área administrativa, ca-
racterizando, assim, o uso da escala Gene-
ral Survey. Foram obtidos 173 questioná-
rios válidos, dos servidores do hospital, de 
diversos cargos. A análise fatorial explora-
tória da Escala MBI-GS foi rodada de modo 
livre, com rotação varimax, mostrando-se 
fatorável (KMO 0,837, Sig 0,000 Qui-qua-
drado 1302,723); o modelo final, após a ex-
clusão da variável EE6, com carga fatorial 
abaixo de 0,5, apresentou 3 fatores como o 
modelo original. A confiabilidade da escala 
para as 15 variáveis foi de 0,87, o que Cos-
ta (2011) afirma ser ótima.
Com a finalidade de verificar as rela-
ções e causalidades entre a síndrome de 
Burnout e seus fatores com a Percepção 
de Saúde dos trabalhadores, foram roda-
dos os testes de correlação de Pearson e o 
teste de regressão, que apresentaram uma 
correlação baixa e inversa entre a percep-
ção de saúde dos trabalhadores e Burnout 
e suas dimensões de Exaustão Emocional 
e Cinismo, não apresentando correlação 
significativa com a dimensão de Eficácia no 
Trabalho. Entre as dimensões de Burnout 
de Exaustão Emocional e Cinismo, a cor-
relação foi moderada e positiva (0,532) e, 
entre Cinismo e Eficácia no Trabalho, foi 
considerada baixa e negativa (-0,351), não 
sendo significativa a correlação entre Eficá-
cia no Trabalho e Exaustão Emocional.
Tal achado corrobora Maslach (2003), 
TABELA 6 – Regressão Percepção de Saúde e Cinismo
R R² F Sig B (coeficiente não-padronizado) b
CI 0,189a 0,04 6,059 0,01
Constante 3,974
-0,189
b -0,12
a. Variável dependente: Percepção de Saúde
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que afirma que a relação de um sentido de 
ineficácia com as outras duas dimensões 
do Burnout é mais complexa, sendo, em al-
guns casos, uma consequência da exaustão 
ou cinismo, mas, em outros casos, tais sen-
timentos desenvolvem-se em paralelo com 
as outras duas dimensões. 
Quando realizada a regressão, a rela-
ção entre a Percepção de Saúde dos tra-
balhadores mostrou-se significativa com 
relação inversa para a escala de Burnout e 
para suas dimensões de Exaustão Emocio-
nal e Cinismo.
Entende-se que a finalidade de verificar 
a aplicabilidade da escala no setor público 
brasileiro foi obtida com êxito, uma vez 
que a escala apresentou um índice de con-
fiabilidade ótima, além de sua análise fato-
rial exploratória somente ter apresentado 
uma variável com carga fatorial abaixo de 
0,5. Como limitações, o estudo apresentou 
o reduzido número de respostas dos ques-
tionários no ambiente hospitalar. Fica como 
sugestão, para futuros estudos, a aplicação 
da escala em outros ambientes organizacio-
nais brasileiros, uma vez que ainda são res-
tritos os estudos com utilização da mesma 
e a busca de relações com outros temas do 
comportamento organizacional, como jus-
tiça organizacional, demandas e recursos, 
satisfação, comportamento de cidadania or-
ganizacional e comprometimento.
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